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Dreiling改良型胃十二指腸ゾンデを挿入， 75 Se-selenomethionine 3μCi/kg を静注し， 120 
分に Pancreozymin (1 U /kg) , 140分に Secretin (1 U /kg) を静注し，その間 3 時間にわたり十二
指腸液を分画採取した。それぞれの各分画採取液について，
1 )液量，重炭酸塩濃度，アミラーゼおよびトリプシン活性を測定し，その判定には Pancreozymin
投与後80分間のアミラーゼ排出量 (Somogyi U/kg) , トリプシン排出量 (μmole/min/kg ) 
Secretin投与後60分間の液量 (m1? / kg) ， 最高重炭酸塩濃度 (mEq/ 1? )を用いた。
2) TCA処理前後の 75 Se-放射能活性を測定し， 75 Se- 総放射能活性排出量 (μCi/kg) ， 75S e-蛋
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白放射能活性排出量 (μCi! kg) および 75 Se-蛋白比放射能活性値 (μCi!mg tyrosi ne) で表現
した。
なお，アミラーゼ活性は Chromogenic 法. トリプシン活性は α-benzoy 1-1-arginine ethy 1 
ester を基質とする Schwerti去，蛋白は tyrosine を標準液とする Lowry 法， 重炭酸塩濃度は
Natelson型微量血液ガス分析装置を用い測定した。
成績:
1 )牌液および胆汁中への 75 Se- 放射能活性排出動態:
勝液中の 75Se- 総放射能活性は， 75 Se-selenomethionine静注60分以後急速に増加， 120分以後
Plateau に達し，その活性の95%が蛋白分画中に認められた。一方胆汁中への排出は， 30~60 分
で J頁値に達した後漸減し，その活性の約50% が蛋白分画中に認められ， 120分以後の排出量は牌
液のそれに比し低値であった。
2) Pancreozymin , Secretin刺激時の 75 Se- 蛋白放射能活性腸管内排出動態:
75 Se-selenomethionine静注後120分に拝外分泌を Pancreozyminで、刺激すると，十二指腸液
中の 75Se- 蛋白放射能活性は著増，一方 Secretin刺激にて 75 Se- 蛋白比放射能活性値が増加した。





75 Se-selenomethionine腸管内排出動態よりみた本試験の判定指標として， (a) Pancreozymin 
刺激後80分間の総 75Se- 蛋白放射能活性排出量，むよび (b) Secretin刺激後の最高 75 Se- 蛋白
比放射能活性値を月~P ると，総 75 Se- 蛋白放射能活性排出量は牌疾患群で健常群の25.8%，勝疾
患疑診群で44.2%，また最高 75 Se- 蛋白比放射能活性値は牒疾患群で44.9%，牌疾患疑診群で、
56.2% といづれも有意の低値を認めた。
〔総括〕
75 Se-selenomethionine 静注後の7SS e - 蛋白放射能活性腸管内排出動態を応用した新しい牒外分泌
機能検査法を開発し，その臨床応用を試み次の如き結論をえた。
1 ) 卜三指腸液中の 75 Se- 蛋白放射能活性排出動態は牒外分泌機能をよく反映しており， 75Se 田 se ト




以上， Radioselenium Pancreozymin-Secretin 試験は豚外分泌機能を総合的に反映することが
でき，新しい牒外分泌機能検査法として有用かっ臨床的価値も高いと考えられる。
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論文の審査結果の要旨
今日豚外分泌機能検査法として Pancreozymin Secretin試験が繁用されているが，軽度の勝機能
異常をとらえにくいなど，その限界が論じられている。
勝外分泌機能をより適確に，より定量的に把握することを目的とし，著者は75Se-Selenomethionine 
静注後の 75Se- 蛋白放射能活性腸管内排出動態を応用した新しい牌外分泌機能検査法を考案した。
本法は，牌疾患群は勿論のこと梓疾患疑診群における機能異常を適確に把握することができ，臨床
的に有用かつ価{直の高いものであることを lほめるい
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